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循環器疾患患者の入院中における睡眠障害の型
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1　はじめに
　睡眠障害は臨床場面において非常に高頻度にみられ
る重要な症状の1っである。慢性睡眠不足時は血小板
凝集や血管平滑筋の収縮がおこり、冠動脈攣縮や冠動
脈血栓を介し心筋梗塞発症率を高める可能性があると
推察されている。1）また、狭心症・末梢動脈硬化症等
の動脈系循環器疾患は酸素供給障害に関連し睡眠パタ
ーンの障害を起こすといわれている。2）さらに、循環
器疾患患者は心筋梗塞・狭心症発作や動脈瘤の破裂な
どの死に対する不安も大きいと考えられる。そのため、
循環器疾患患者の睡眠障害に対して予防的かっ具体的
な看護援助を行う必要がある。しかし実際には、循環
器疾患を含めた各種疾患別の睡眠障害についての調査
は少ない。
　今回、循環器外科病棟において、より良い睡眠を導
く環境を考える一環として、循環器疾患患者の睡眠障
害の型を他の疾患患者を対照に調査した。その結果を
ここに報告する。
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1）睡眠障害：
であり、睡眠の開始や持続の障害を内容とした自覚
症状である。睡眠障害には、入眠障害・中途覚醒・
再入眠困難・早朝覚醒・熟眠感の欠如の5つの型が
ある。
2）入眠障害：入沖するまで時間がかかり、本人が苦
研究方法
調査期間：平成9年10月7日～10月31日
対象：11階西病棟に入院している患者　63名
　1）心臓・動脈系疾患（以下循環器疾患とする）
　　　患者　30名
　2）悪性腫瘍患者　15名
　3）上記以外の疾患（以下その他の疾患とする）
　　　患者　18名
方法：質問紙によるアンケート調査を行い（回収
　　　率は100％）、excel　5．0を用いて統計処理を
　　　行う。検定方法はカイニ乗検定をおこない、
　　　pく0．05をもって有意と判定した。
用語の定義3・　4）
　　　　　睡眠に伴う満足感の欠如の主観的認識
痛と感じること。
3）中途覚醒：わずかな物音などの刺激で夜間に2回
以上目が覚めること。
4）再入眠困難：睡眠の途中で目が覚めてから入眠す
るまで時間を要し、本人が苦痛と感じていること。
5）早朝覚醒：十分に睡眠が取れていないのに、朝早
　く目が覚めてしまうこと。
6）熟眠感の欠如：睡眠時間が取れているものの睡眠
が浅く、自覚的にぐっすりと眠った感じが得られな
　いこと。
皿　結果
1　疾患別の平均年齢・手術前後・睡眠剤使用の有無
（週5日以上の使用を有りとする）については表1に
示した。全対象の各睡眠障害陽性の割合を図1に示
　した。その結果、再入眠困難が74．2％と最も高値で
　あった。
2　全対象の睡眠剤使用の有無と各睡眠障害陽性の割
　合を図2に示した。睡眠剤使用者と非使用者では、
後者の方が有意に入眠障害と再入眠困難を多く訴え
　た。
3　入眠障害・中途覚醒・再入眠困難・早朝覚醒・熟
眠感の欠如を疾患別で分け、その割合を図3　一aから
　図3　一eに示した。中途覚醒にのみ、循環器疾患36．7％
　悪性腫瘍21．4％・その他33．3％と循環器疾患の割合
が上回っていた。しかし、カイ二乗検定の結果、す
　べてにおいて有意差を認めなかった。
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図1　全対象の各睡眠障害陽性の割合
　gO60
100r　p＝＝O．5288　loo
入眠障害 　中途覚醒　再入眠困難　早期覚醒　熟眠感の欠如
図2　睡眠剤使用の有無別の各睡眠障害陽性の場合
　　p＝O．5982　loo
　　　　　　　　55．　6
　　　44．　8　　　　　　　　　　　　　　5050　　　　　3s．7Y／／／／／／／／de　VV　L　　　36・7　33．3
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　21．　4
　　　循環器悪性腫瘍　その他　　　　　　　　　　　　　循環器悪性腫瘍　その他
図3－a　　　　　　　　　　図3－b
　疾患別の入眠障害陽性の割合　　　　疾患別の中途覚醒陽性の割合
　　100r　p＝O．　1285　loo　　　　　　　　7L　4
50
o
ss．　2　F
35．　3
　　　　循環器悪性腫膓　その他
図3－d　疾患別の早期覚醒陽性の割合
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図3－e　疾患別の熟眠感の欠如陽性の場合
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lV　考察
1　安間らは、内科外来通院中の患者を対象に睡眠障
　害について調査している。5）今回は外科病棟に入院
　中の患者を対象に調査をした。その結果、入眠障害
　・再入眠困難・熟眠感の欠如は半数以上の患者が陽
性であり、なかでも再入眠困難が陽性の患者は74．2
　％と非常に高頻度にみられた。安間らがおこなった
　外来通院患者を対象とした調査結果よりも今回の調
　査結果の方がすべての睡眠障害の型において陽性の
　割合が高かった。今回は生活環境の変化や日常生活
　動作の範囲などに対する調査はしていない。そのた
　め、関連性は明らかではないが、入院という環境や
　日常生活動作の範囲の変化が、睡眠障害に影響して
　いると考える。
2　当病棟では主に超短期型と短期型の睡眠剤を使用
　している。超短期型の睡眠剤は二二障害に、短期型
　の睡眠剤は中途覚醒に効果があるといわれている。6）
　今回の調査では、睡眠剤使用者と非使用者との間で、
　中途覚醒・早朝覚醒・熟眠感の欠如には陽性の割合
　に有意な差がなかった。その一方、入眠障害・再入
　眠困難においては、睡眠剤使用者と非使用者との間
　で、有意差を認めている　。今回は同一対象におい
　て睡眠剤使用の有無による睡眠障害の型についての
　調査を行っていない。そのため、睡眠剤の効果に対
　する明らかな関連は不明である。
3　これまでの睡眠障害に対する研究の中で身体疾患
　と睡眠障害の関連を扱ったものは少ない。その中で、
　西村らは、国立療養所に入院中の呼吸器疾患・循環
　器系疾患・悪性腫瘍・神経疾患などの患者を対象に
　調査し、悪性腫瘍患者は三眠障害と再入眠困難を対
　象より有意に認めたと報告している。7）Newmanら
　は、地域で生活する高齢心疾患患者を対象に調査し、
　狭心症の患者は入眠困難を多く訴えたと報告してい
　る。8）安間らは内科外来通院中の高血圧・糖尿病・
　脳血管障害・虚血性心疾患・慢性心不全・慢性閉塞
　性肺疾患患者を対象に調査し、各疾患と睡眠障害の
　発症との間には有意な関連は認めなかったと報告し
　ている。5）
　　本調査では、外科病棟において循環器疾患患者を
　対象に睡眠障害の型の調査をおこなった。循環器疾
　患患者は狭心症発作や動脈瘤破裂に対する不安が大
　きいと考え　られる。さらに、狭心症・動脈瘤・末
　梢動脈硬化二等の動脈系循環器疾患患者は、酸素供
　給の障害に関連し睡眠パターンの変調を起こすとい
われている。しかし、循環器疾患患者と、対照とし
た悪性腫瘍患者及びその他の疾患患者との間に有意
な差は認められなかった。これは、入院生活環境や
日常生活動作の範囲の変化（考察1）及び、睡眠剤
使用の有無（考察2）が、不安や酸素供給の障害と
いう関連因子よりも強く関連していると考えられる。
V　おわりに
　今回の研究では、疾患別と全ての睡眠障害の型との
間に有意な関連は認あられなかった。対象数が少なく、
また、睡眠障害には様々な因子が関わりあっているた
め、疾患別と睡眠障害の型を明確にすることは困難で
あった。しかし、入院患者は高い割合で睡眠障害を訴
えて　いる。さらに、睡眠障害は循環器疾患に悪影響
を与えると考えられている。そのため、今後も主観的
情報と客観的情報を合わせた睡眠障害の型の実態を把
握し、入院環境が睡眠にもたらす影響とその原因を考
え、深めていくことは非常に重要であると考える。
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